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The most effective efforts to prevent caries are brushing teeth regularly in the morning after 
breakfast and at night before sleeping with a good technique. Every child should get guidance brushing 
continuously, especially in children who do not have the ability to brush teeth properly. The role of 
parents is very necessary to guide their children at home, so that changes in children's behavior in 
maintaining healthy teeth and mouth can be achieved. The purpose of this study is to know the influence 
of the parents dental training to their pattern of guidance behaviour for teeth brushing first grade student 
at SDN Luginasari I, II and VII Sukagalih Bandung by measuring the increased of student’s hygiene 
index before and after training. This research is expected to be a guidance for the parents in conducting a 
good teeth brushing method for their children. This research is a quasi-experimental design with pre and 
post test. The study population was parents of the SDN Luginasari class I, II and VII Sukagalih Bandung, 
with a purposive sampling taken about 58 people. Analysis of data is using one tail t-tests dependent 
method. The results showed there was an increasing of Hygiene Index in children after the parents 
training. The children with criteria good HI was increase from 38% to 98%. Test one dependent tail t-test 
showed the results of the t-count larger than t-table so Ho rejected and Ha accepted. It can be concluded 
that is a significant effect of the parents dental training to their pattern of guidance behaviour for teeth 
brushing first grade student at SDN Luginasari I, II and VII Sukagalih Bandung.  




Peran orang tua sangat diperlukan 
untukmembimbing anak-anaknya di rumah, 
sehingga perubahan perilaku anak dalam 
memelihara kesehatan gigi dan mulutnya dapat 
tercapai. Namun bimbingan yang dilakukan oleh 
orang tua masih belum dapat dilaksanakan secara 
optimal karena berbagai kendala antara lain 
kurangnya pengetahuan orang tua mengenai 
pemeliharaan kesehatan gigi. Hal ini dapat 
dibuktikan dengan masih rendahnya prosentase 
penduduk Indonesia yang menyikat gigi dengan 
benar, dimana kelompok usia 25 – 34 tahun 
sebesar 2,5%, usia 35 – 44 dan usia 45 – 54 tahun 
hanya sebesar 2,3% saja [6]. Hubungan pendidikan 
penyikatan gigi dengan tingkat kebersihan gigi dan 
mulut siswa-siswi Sekolah Dasar Islam Terpadu 
(SDIT) Imam Bukharimenunjukkan bahwa terjadi 
perubahan yang signifikan pada nilai rata-rata 
indeks plak antara sebelum dan sesudah perlakuan 
[10]. [2] meneliti tentang pengaruh frekuensi 
menyikat gigi terhadap tingkat kebersihan gigi dan 
mulut siswa-siswi sekolah dasar negeri di 
Kecamatan Palaran Kotamadya Samarinda 
Propinsi Kalimantan Timur, dimana ada pengaruh 
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frekuensi menyikat gigi terhadap tingkat 
kebersihan gigi dan mulut. [11], meneliti tentang 
status dan perilaku pemeliharaan kesehatan gigi 
dan mulut murid sekolah di 8 Kecamatan di Kota 
Medan, penelitian ini membuktikan adanya 
pengaruh antara status kesehatan gigi dengan 
perilaku pemeliharaan kesehatan gigi dan mulut 
murid. Jurusan Keperawatan Gigi Poltekkes 
Kemenkes Bandung (JKG Bandung) memiliki 
enam SD binaan UKGS yang menjadi lahan 
praktek mahasiswa selama lebih dari lima tahun 
yaitu SD N Luginasari I & II, SD N Sukagalih I & 
II, serta SD N Harapan I & II. Setiap hari secara 
bergiliran, mahasiswa praktikan membimbing 
kegiatan menyikat gigi bersama.Setiap kelas 
mendapatkan giliran menyikat gigi bersama 
minimal delapan kali dalam setahun. Salah satu 
indikator keberhasilan kegiatan ini adalah 
meningkatnya kemampuan menyikat gigi murid 
yang ditandai dengan meningkatnya angka 
kebersihan gigi dan mulut mereka. Jika hal ini bisa 
tercapai maka indikator keberhasilan berikutnya 
adalah tidak bertambahnya kasus karies baru pada 
murid-murid di SD binaan. Namun pada 
kenyataannya selalu ditemukan kasus karies baru 
pada hasil evaluasi yang dilakukan mahasiswa 
setiap awal tahun ajaran. Selain itu juga sering 
ditemukan kasus berubahnya kriteria Oral Hygiene 
Index Simplified (OHI-S) murid dari “baik” 
menjadi “sedang” yang artinya terjadi penurunan 




Metodeyang digunakan adalah Quasi 
Eksperimen dengan RancanganPenelitianyaituPre 
test post test SD Luginasari I, II, Dan Sukagalih 
VII Kota Bandung, populasi : Orang tua murid 
kelassatu , sample :Proposive sampling ,  
pengambilansampeldengantehnikanalitikkategorik
berpasangansampel  =58 orang. carakerja 
:Pemilihan sample dengan memperhatikan kriteria 





gidengan materi: plak dan akibatnya, cara 
menggunakan disclosing solution, cara menyikat 
gigi yang baik,  waktumenyikatgigi, serta 21 
haripembentukankebiasaan yang baik. 
Verifikasistikerkalendermenyikatgigi.Verifikasi 
data Hygiene Indeks anak sepuluh hari.dan 21 hari 
setelah pelatihan.tahap 2 . Pengolahan data, analisa 




Hasil 58 sampeldidapatkan data 
kebersihangigidanmulut/ Hygiene Index (HI) 
hasilmenyikatgigianak-anaknyasebelumpelatihan 
(HI 1), sepuluhharisetelahpelatihan (HI 2) serta 21 
harisetelahpelatihandengan data sebagaiberikut: 
 
Tabel 1 . 




HI 1 HI 2 HI 3 
Baik 24 52 57 
Buruk 34 6 1 
Total  58 58 58 
Tabel1sebelum pelatihan, hasilpemeriksaan 
HI setelahmenyikatgigidari 59% 
anakrespondenmasihburuk.Hal ini juga 
berartibahwatehnikmenyikatgigimereka juga 
belumbaik.Sepuluhharisetelahpelatihandidapatkan
bahwahanya 10% anak yang masihburuk Hygiene 
Indeksnya.21 
harisetelahpelatihandidapatkanbahwahanya 2% 









Data Bimbingan Menyikat Gigi Orang Tua 















JumlahResponden   
          
58 
Tabel 3. 





Kesalahan tipe 1 = 5%, hipotesis satu arah 
sehingga Z = 1,96 
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8 26 31 
TidakBerturut-Turut 16 26 26 
Total  24 52 57 
Tabel3 kriteria HI anak yang 
dibimbingselama 21 hariberturut-turutmaupun 
yang tidak, sama-
samameningkatdariburukmenjadibaik.Untuk 
mengetahui ada tidaknya pengaruh pelatihan 
kesehatan gigi terhadap pola bimbingan menyikat 
gigi oleh orang tua pada anaknya 21 hari setelah 
pelatihan, perlu dilakukan uji hipotesa 
menggunakanone tail t test dependant. Uji ini 
membandingkan skor HI hasil menyikat gigi anak 
sebelum pelatihan dengan skor HI hasil menyikat 
gigi anak 21 hari setelah pelatihan 
 
Tabel4. 

























































Tabel 4 bahwa nilai t-hitung 10,80 
sedangkan t-tabel untuk degree of freedom (df) 57 
dengan probability 5%  adalah 2,00. 
Dengandemikian t hitunglebihbesardari t 
table.Artinyaadapengaruhpelatihankesehatangigiter
hadappolabimbinganmenyikatgigi orang tua murid 
kelassatu. 
Hasilpenelitiandiperolehbahwabaik orang 
tua yang membimbinganaknyaselama 21 
hariberturut-turutmaupun yang tidak, sama-
samamenghasilkan HI yang baikpadaanaknya, 
karenabimbinganmenyikatgigi yang 
baikpadaanakakanmeningkatkankualitasmenyikatg






atgigiselama 21 hariberturut-turut.Penelitianini 
juga menunjukanbuktibahwaperan orang 
tuadalammembimbinganakmenyikatgigisangatpent
ing, karena orang tuamemilikiwaktu yang 
lebihintensdalammendidikanaknyajikadibandingka
n guru ataukader. Hal 
inisejalandenganpendapat[14] yang 
menyatakanbahwa anak mengidentifikasikan diri 
pada orang tuanya sebelum mengadakan 
identifikasi dengan orang lain.Untukituperlu juga 
dilakukansuatupenelitianuntukmembandingkanper
bedaanhasilpelatihankesehatangigi yang 
diberikankepada guru ataukaderdenganpelatihan 
yang diberikanlangsungkepada orang tua. 
 
Simpulan 
Polabimbinganmenyikatgigioleh orang tua 
murid kelassatusebelumpelatihanmemberikanhasil 
HI anakdengankriteriabaiksebanyak 




anaksebelumdansesudahpelatihanadalah 38%, dari 
semula hanya 59% anak yang berkriteria “Baik” 
menjadi 98%, artinyacukupsignifikan. Uji one tail 
t-test dependent menunjukkan hasil t-hitung lebih 
besar dati t-tabel yang artinya Ho ditolak dan Ha 
diterima. 
Kesimpulanadanyapengaruhpelatihankesehatangigi
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